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Maier, T
Abstract: Zusammenfassung: Im Zuge weltweiter Migrationsbewegungen kommen zunehmend Menschen
zu uns, die durch Krieg-, Folter und Vertreibung traumatisiert sind. Die psychotherapeutische Versorgung
dieser Menschen ist aus vielen Gründen hindernisreich und deshalb oft unzureichend. Neben eigentlichen
psychischen Beschwerden liegen meist zusätzliche körperliche, soziale und aufenthaltsrechtliche Prob-
leme vor. Die Sprachbarriere muss überwunden werden. Diese Komplexität erfordert multiprofessionelle
Teams, wie sie oft nur spezialisierte Institutionen bieten können. Im Rahmen der eigentlichen Psychother-
apie sind die erprobten Behandlungskonzepte der Psychotraumatologie grundsätzlich effektiv. Ihnen sind
allerdings aufgrund der hohen Komorbidität und der Belastung durch äußere Probleme Grenzen gesetzt.
Deshalb haben ergänzende Behandlungsstrategien einige Bedeutung, vor allem solche, die zur Behandlung
von sequenziell Traumatisierten und von Patienten mit strukturellen Störungen entwickelt wurden
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Am bu la to ri um für Fol ter- und Kriegs op fer (afk), 
Psy chi at ri sche Po li kli nik des Uni ver si täts s pi tals Zü rich
Psy cho the ra pie von 
Kriegs- und Fol te ropfern
Zu sam men fas sung
Im Zuge welt wei ter Mi gra ti ons be we gun gen kom men zu neh mend Men schen zu uns, die 
durch Krieg-, Fol ter und Ver trei bung trau ma ti siert sind. Die psy cho the ra peu ti sche Ver-
sor gung die ser Men schen ist aus vie len Grün den hin der nis reich und des halb oft un zu-
rei chend. Ne ben ei gent li chen psy chi schen Be schwer den lie gen meist zu sätz li che kör per-
li che, so zia le und auf ent halts recht li che Pro b le me vor. Die Sprach bar rie re muss über wun-
den wer den. Die se Kom ple xi tät er for dert mul ti pro fes sio nel le Teams, wie sie oft nur spe-
zia li sier te In sti tu tio nen bie ten kön nen. Im Rah men der ei gent li chen Psy cho the ra pie sind 
die er prob ten Be hand lungs kon zep te der Psy chotrau ma to lo gie grund sätz lich ef fek tiv. Ih-
nen sind al ler dings auf grund der ho hen Ko mor bi di tät und der Be las tung durch äu ße re 
Pro b le me Gren zen ge setzt. Des halb ha ben er gän zen de Be hand lungs stra te gi en ei ni ge Be-
deu tung, vor al lem sol che, die zur Be hand lung von se quen zi ell Trau ma ti sier ten und von 
Pa ti en ten mit struk tu rel len Stö run gen ent wi ckelt wur den.
Schlüs sel wör ter
Psy cho the ra pie · Kriegs- und Fol te ropfer · Psy chotrau ma to lo gie · 
Se quen zi el le Trau ma ti sie rung · Mig ra ti on
Psy cho ther a py of vic tims of war and tor ture
Ab stract
With in the con text of world wide mi gra to ry move ments, nu mer ous vic tims of war and 
tor ture are mov ing into west ern coun tries. Fre quent ly, these pa tients are in need of psy-
cho ther a py, which is part ly pro vid ed by spe cial ized in sti tu tions. Psy chother a pists of vic-
tims of war and tor ture have to deal with man i fold ad di tion al phys i cal, so cial, ma te ri al, 
and le gal prob lems of their clients. There fore, such pa tients are best treat ed by mul ti dis ci-
plinary teams. The psy cho ther a py of such vic tims in volves the clas si cal meth ods for the 
treat ment of PTSD; how ev er, these meth ods may be of lim it ed ef fect in these pa tients 
due to high co mor bid i ty. Ad di tion al meth ods and con cepts known from the treat ment 
of com plex PTSD and bor der line per son al i ty dis or ders must be in te grat ed into ther a peu-
tic stra te gies.
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Weiter- und Fortbildung
7  Mi gra ti ons be we gun gen
7 “Über le ben de or ga ni sier ter 
Ge walt“
7  Psy chotrau ma to lo gie
Die fest ge stell ten Di ag no sen ge hen 
weit über die trau ma ty pi schen 
Haupt di ag no sen hi naus 
7  Ope ra tio na li sier te Di ag no sen
7  Fol ter
 Lern ziel: Die Psy cho the ra pie von Kriegs- und Fol te ropfern stellt an The ra peu ten 
be son de re An for de run gen, da ne ben post trau ma ti schen Symp to men im en ge ren 
Sinn in den meis ten Fäl len Ko mor bi di tä ten und zu sätz li che psy cho so zia le Pro b le-
me vor han den sind. Der vor lie gen de Text ver mit telt einen Über blick über die in sti-
tu tio nel len Vo raus set zun gen, die theo re ti schen Grund la gen und die the ra peu ti-
schen Stra te gi en im Zu sam me n hang mit der Be hand lung von Kriegs- und Fol ter-
opfern. Der Le ser er kennt mög li che Fal len und Pro b le me, die sich bei der The ra pie 
sol cher Pa ti en ten er ge ben kön nen.
Stu di en zei gen, dass zu min dest 10 der Flücht lin ge in In dus tri e län dern durch Krieg, Fol-
ter und Ver trei bung in ei nem kli nisch be deut sa men Aus maß psy chisch (dazu oft auch 
phy sisch) trau ma ti siert sind (Fa zel et al.2005). Die Be hand lung die ser als Kriegs- und Fol-
te ropfer be zeich ne ten Men schen ist auf dem Hin ter grund der welt wei ten 7 Mi gra ti ons-
be we gun gen zu se hen und spielt sich nicht in ei nem ge schütz ten Raum ab. The ra peu ten 
sind – au ßer mit den me di zi nisch-psy cho the ra peu ti schen Pro b le men im en ge ren Sin ne 
– gleich zei tig im mer mit ge sell schaft li chen, recht li chen und öko no mi schen Schwie rig kei-
ten ih rer Pa ti en ten kon fron tiert (Mol li ca et al.1987, Hauff u. Vaglum1995, Hae nel2002). 
Ob wohl heu te welt weit über 200 spe zia li sier te Zen tren für die Be hand lung und Re ha bi li-
ta ti on von Kriegs- und Fol te ropfern exis tie ren, muss die se Pa ti en ten grup pe als deut lich 
un ter ver sorgt an ge se hen wer den.
Be son der hei ten der Kli en tel
Kriegs- und Fol te ropfer – ei ni ge zie hen Be zeich nun gen wie 7“Über le ben de or ga ni sier-
ter Ge walt“ vor – stel len kei ne di ag nos tisch ein heit li che Pa ti en ten grup pe dar. Ob wohl zu-
meist mit dem Ober be griff 7 Psy chotrau ma to lo gie as so zi iert, er for dert die Be hand lung 
und Re ha bi li ta ti on die ser Pa ti en ten den Ein satz zahl rei cher wei te rer Dis zi pli nen des me-
di zi nisch-the ra peu ti schen Sys tems, dazu So zi al ar bei ter, Rechts diens te, Lai en hel fer, Re li-
gi ons ge mein schaf ten, Päd ago gen etc.
Die fest ge stell ten Di ag no sen ge hen weit über die trau ma ty pi schen Haupt di ag no sen 
hi naus (Mol li ca1987, Steel et al.2002) und um fas sen: An pas sungs stö run gen, de pres si ve, 
dis so zia ti ve und so ma to for me Stö run gen, Ab hän gig keits er kran kun gen und Per sön lich-
keit spa tho lo gi en. Die Pa ti en ten grup pe der Kriegs- und Fol te ropfer ist also nicht durch 
um schrie be ne Di ag no sen, son dern ge ra de durch eine Kom bi na ti on von ver schie de nen 
Symp to men und Syn dro men ge kenn zeich net, die sich auf dem Hin ter grund der Trau ma-
ti sie rung ent wi ckeln. An die ser Kli en tel zeigt sich be son ders deut lich die Be gren zung 
von Reich wei te und ex ter ner Va li di tät der ein schlä gi gen 7 ope ra tio na li sier ten Di ag no-
sen (Sum mer field1999).
Krieg und Fol ter wer den von vie len Au to ren als be son de re For men der Trau ma ti sie-
rung an ge se hen, die sich nicht nur gra du ell, son dern qua li ta tiv von „ge wöhn li chen“ Trau-
ma ta mit To des ge fahr (z. B. Un fäl len, Na tur ka ta stro phen, ma lig nen Krank hei ten) un ter-
schei den (Tur ner u. Gorst-Uns worth1990). Bei der 7 Fol ter han delt es sich um eine ab-
sicht lich und ad ho mi nem aus ge führ te Grau sam keit, also um eine di rek te Ma ni fes ta ti on 
zwi schen mensch li cher Ge walt. Sol che Er fah run gen lö sen weit mehr aus als Angst ge füh-
le und „Über rei zun gen das Ner ven sys tems“, son dern er schüt tern ele men ta re Über zeu gun-
gen und Si cher hei ten, ja ne gie ren die Mög lich keit und den Sinn mensch li chen Zu sam-
men le bens über haupt. Fol ter ist eine der ver stö rends ten Er schei nun gen der Zi vi li sa ti on, 
zu gleich eine uni ver sel le Kon stan te der Mensch heits ge schich te.
Die Aus wir kun gen der Fol ter auf den Men schen sind denn auch von ei ni gen der be deu-
tends ten Au to ren der Welt li te ra tur in ih ren Wer ken be han delt wor den, so von Do sto jew-
skij, Ker tész, Pri mo Levi, Sar tre, Sem prun, Tiš ma, Wie sel u. a. In so fern führt die The ra-
pie von Kriegs- und Fol te ropfern weit über das Ter rain der Psy chotrau ma to lo gie hi naus, 
ja lässt im Grun de die Re duk ti on der Fol ge er schei nun gen auf ein me di zi nisch-psy cho the-
ra peu ti sches Pro b lem in adä quat er schei nen (Graess ner et al.1996). Dies den noch zu tun, 
ist die pa ra do xe Prä mis se der Be hand lung.
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7  Asyl ver fah ren
7  Auf ent halts sta tus
7  Dol met scher
7  So ma to for me Be schwer den
7  Glaub wür dig keit
7  The ra pie for schung
7  Öf fent li ches Ver sor gungs sys tem
Vie le spe zia li sier te In sti tu tio nen 
be ru hen auf pri va ten Trä ger schaf ten 
und sind fi nan zi ell la tent ge fähr det
Kriegs- und Fol te ropfer, die in west li chen Län dern zur Be hand lung kom men, durch-
lau fen prak tisch aus nahms los ein 7 Asyl ver fah ren. Ein si che rer 7 Auf ent halts sta tus 
(z. B. als an er kann ter Flücht ling) wird, wenn über haupt, zu meist erst nach län ge rem 
Ver fah ren zu er kannt. Die be trof fe nen Per so nen ha ben auf grund die ses pro vi so ri schen 
Rechts sta tus meist nur ein ge schränk ten Zu gang zu vol ler me di zi nisch-psy cho the ra peu-
ti scher Ver sor gung. Ne ben recht li chen und ver si che rungs tech ni schen Grün den (Hae-
nel2002) be hin dern auch sprach li che und kul tu rel le Bar rie ren den Zu gang zum Ge sund-
heits we sen. Meh re re Pro blem be rei che sind also cha rak te ris tisch für die se Kli en tel:
F Kul tu rel le Un ter schie de und Miss ver ständ nis se von bei den Sei ten kön nen den Auf-
bau ver trau ens vol ler Be zie hun gen er schwe ren. Er war tun gen an das Ge sund heits we-
sen, an Ärz te und The ra peu ten wei chen oft mals sehr von lan des üb li chen Vor stel lun-
gen ab. Psy cho the ra pie im west li chen Sin ne ist vie len Mi gran ten un be kannt, Kon zep-
te und Be grif fe von Pa ti en ten über Psy che, Emo tio na li tät, Krank heit und Ge sund-
heit kön nen von den uns ri gen sehr ver schie den sein (Mor ris u. Si love1992).
F In der Re gel rei chen die ge gen sei ti gen Fremd spra chen kennt nis se nicht aus, um 
sich in be frie di gen der Wei se sprach lich zu ver stän di gen. Der Ein satz von 7 Dol met-
schern ist des halb un um gäng lich. Das hat den Vor teil, dass ne ben rein sprach li chen 
auch kul tu rel le, his to ri sche und re li gi öse In hal te über setzt wer den kön nen (Ab dal-
lah-Stein kopf1999). Die Re kru tie rung von ge eig ne ten, kom pe tenten und kon stant 
ab kömm li chen Dol met schern ist al ler dings schwie rig und auf wen dig, je nach er for-
der li cher Spra che manch mal un mög lich. Die Be zah lung der Dol met scher wird größ-
ten teils von den Kos ten trä gern nicht über nom men.
F Kriegs- und Fol te ropfer ge ben oft so ma ti sche und/oder 7 so ma to for me Be schwer-
den als Haupt sym pto me an, da das Ver sor gungs sys tem da rauf schnel ler und ak ti ver 
rea giert. In der Re gel ha ben Op fer von Krieg und Fol ter tat säch lich ver schie de ne kör-
per li che Pro b le me, die al ler dings nur aus ei nem in ter dis zi pli nären Blick win kel an ge-
mes sen ver stan den und be han delt wer den kön nen.
F Das lau fen de Asyl ver fah ren be ein träch tigt eine Psy cho the ra pie, da die Pa ti en ten sich 
nicht in Si cher heit füh len bzw. tat säch lich nicht in Si cher heit sind. Au ßer dem hat 
der Ge sund heits zu stand von Asyl be wer bern – teil wei se ver meint lich, teil wei se tat-
säch lich – einen Ein fluss auf den Ent scheid der Asyl be hör den. In vie len Auf nah me-
län dern wer den ärzt li che Be fun de als In di ka to ren für die 7 Glaub wür dig keit der 
An ga ben her an ge zo gen, und vor han de ne Ge sund heits stö run gen kön nen als Ar gu-
men te für eine Auf nah me im Ziel land gel tend ge macht wer den.
F Mi gran ten wer den als ge sell schaft li che Grup pe be arg wöhnt, häu fig of fen an ge fein-
det und die nen als Pro jek ti ons flä che für ver schie de ne po li ti sche und so zia le Kon flik-
te. Sie le ben in ma te ri ell knap pen Ver hält nis sen und ha ben kei ne po li ti sche, so zia le 
oder öko no mi sche Macht.
F Kli ni sche For schung, ins be son de re 7 The ra pie for schung be fasst sich bis her we nig 
mit der Grup pe der Kriegs- und Fol te ropfer (Aus nah men z. B. Boe hn lein et al.2004, 
Schau er et al.2005). Grün de da für sind ne ben den feh len den kom mer zi el len In ter es-
sen die Sprach bar rie re und die Mul ti mor bi di tät. Die me tho di schen Pro b le me, die da-
raus re sul tie ren, wer den in der Re gel durch Aus schluss sol cher Pa ti en ten um gan gen.
In sti tu tio nel le Vo raus set zun gen
We gen des ge rin gen öko no mi schen und so zia len Ge wichts von Asy lan ten, viel leicht auch 
in fol ge ei ner la ten ten Aver si on ge gen über Op fern im All ge mei nen (Reemts ma1999), ist 
das In te res se des 7 öf fent li chen Ver sor gungs sys tems an der Be hand lung von Kriegs- 
und Fol te ropfern ge ring. Die spe zi fi sche und um fas sen de so zial me di zi nisch-psy cho the-
ra peu ti sche Be hand lung die ser Pa ti en ten fin det da her in den vie len Län dern au ßer halb 
der Re gel ver sor gung statt, ein Um stand, über den bis her nur we nig Un be ha gen zu spü-
ren ist.
Vie le spe zia li sier te In sti tu tio nen be ru hen auf pri va ten Trä ger schaf ten von Stif tun gen, 
Ver ei nen und Hilfs wer ken, was be deu tet, dass nicht we ni ge Be hand lungs ein rich tun gen 
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7  Spe zia li sier te 
Be hand lungs ein rich tun gen
Psy cho the ra pie von Kriegs- und 
Fol te ropfern ist eine pro fes sio nel le 
Leis tung. Sie darf nicht als Freund-
schafts dienst oder so zi al po li ti sche 
Ak ti on miss ver stan den wer den
Beim po li ti schen En ga ge ment und 
bei der Psy cho the ra pie han delt es sich 
um zwei ver schie de ne Din ge mit 
ver schie de nen Vor ge hens wei sen 
und ver schie de nen Zie len
7  Bur nout
Die Psy cho the ra pie von Kriegs- und 
Fol te ropfern un ter schei det sich nicht 
grund sätz lich von der Psy cho the ra pie 
an de rer Pa ti en ten grup pen
7  Spe zi fi sche Trau ma the ra pi en
7  PTSD
la tent ge fähr det sind. Da durch wie der ho len die se In sti tu tio nen selbst das Schick sal ih-
rer Pa ti en ten: Sie ha ben einen un si che ren Sta tus, kön nen nicht lang fris tig pla nen, wis sen 
nie, ob sie mor gen noch wei ter ma chen kön nen. Aus ei ner sol chen Si tu a ti on he raus den 
Asyl be wer bern Si cher heit und Zu ver sicht zu ver mit teln, ist für Mit ar bei ter bis wei len sehr 
schwie rig. Es fehlt dann an der nö ti gen ei ge nen Si cher heit und Dis tanz, und die Ge fahr 
un dif fe ren zier ter Iden ti fi ka ti on wird ver stärkt.
In man chen 7 spe zia li sier ten Be hand lungs ein rich tun gen lie gen die Ge häl ter un ter 
dem Ni veau ver gleich ba rer staat li cher In sti tu tio nen. Das hat Aus wir kun gen auf die Qua-
li tät der re kru tier ba ren Fach kräf te, und manch mal kom men zu we nig breit aus ge bil de te 
The ra peu ten oder „Quer ein stei ger“ aus an de ren Be rufs fel dern in die ses Me tier. Auch eh-
ren amt li che Tä tig keit kommt vor, wo ge gen nicht grund sätz lich et was ein zu wen den ist. 
Al ler dings müs sen sich psy cho the ra peu tisch Tä ti ge der Kon se quen zen und der da raus re-
sul tie ren den Ver zer run gen be wusst sein.
Die Pa ti en ten soll ten wis sen, dass ihre Be hand lung eine pro fes sio nel le Leis tung ist, 
die The ra peu ten sol len da für ent lohnt wer den, und je mand muss für die Be zah lung auf-
kom men. Ge ra de wenn es um die Be ar bei tung trau ma ti scher In hal te geht, brau chen Pa-
ti ent und The ra peut die Ge wiss heit, dass dies im Rah men ei nes pro fes sio nel len Set tings 
ge schieht und nichts mit rei ner Be treu ung oder Freund schafts diens ten zu tun hat. The ra-
peu ten sind kei ne selbst lo sen „Gut men schen“, die ohne Rück sicht auf ei ge ne Be dürf nis se 
ar bei ten. Dies wäre naiv und wür de über dies be deu ten, die Pa ti en ten in ih rer Rol le als pas-
si ve Hil fe emp fän ger zu be stä ti gen. Den noch wird Psy cho the ra pie von Kriegs- und Fol te-
ropfern von Au ßen ste hen den (und manch mal auch von be tei lig ten The ra peu ten selbst) 
als eine Art so zi al-hu ma ni tär es En ga ge ment ver stan den und we ni ger als „nor ma le“ the-
ra peu ti sche Tä tig keit. Dies ent springt un ter an de rem der Tra di ti on der Anti-Fol ter-Be-
we gung, aus der he raus sich die Psy cho the ra pie von Kriegs- und Fol te ropfern ent wi ckel-
te und ent spre chend als Fort set zung bzw. als Be stand teil die ses En ga ge ments auf ge fasst 
wird (Som nier u. Ge nef ke1986).
Der po li ti sche Kampf ge gen Krieg und Fol ter ist in man chen Zen tren eng mit der Be-
hand lung der Op fer ver knüpft. Psy cho the ra peu ten soll ten da rauf ach ten, dass die in di vi-
du el len The ra pi en nicht für die sen Kampf in stru men ta li siert wer den, denn es han delt 
sich beim po li ti schen En ga ge ment und bei der Psy cho the ra pie um zwei ver schie de ne Din-
ge mit ver schie de nen Vor ge hens wei sen und ver schie de nen Zie len.
Auf Sei ten der Hel fer und The ra peu ten gibt es also sehr ver schie de ne Mo ti ve, sich mit 
Kriegs- und Fol te ropfern zu be fas sen. Es darf nicht ver schwie gen wer den, dass auf die-
sem Weg auch eine Rei he von dys funk tio na len Ein stel lun gen ins Spiel kom men, die sich 
auf die Be hand lungs qua li tät und die dy na mi schen Ab läu fe in ner halb der Be hand lungs-
teams aus wir ken. Nicht zu fäl lig hat ten und ha ben In sti tu tio nen, die sich mit Kriegs- und 
Fol te ropfern be fas sen, über durch schnitt lich häu fig Pro b le me mit Team kon flik ten, ho her 
Per so nal f luk tua ti on, 7 Bur nout u. Ä. (Gur ris2002). Die Be hand lung von Kriegs- und Fol-
te ropfern soll wenn mög lich nur im Rah men von sta bi len, re gu lä ren Struk tu ren statt fin-
den und von adä quat aus ge bil de ten Pro fis durch ge führt wer den. Die Mit ar bei ter sol len 
sich nicht selbst um die Fi nan zie rung ih rer In sti tu ti on be mü hen müs sen und nicht in Ver-
su chung ge bracht wer den, sich als selbst lo se Hel den zu füh len.
Grund zü ge der Psy cho the ra pie
Die Psy cho the ra pie von Kriegs- und Fol te ropfern un ter schei det sich nicht grund sätz lich 
von der Psy cho the ra pie an de rer Pa ti en ten grup pen. In so fern gibt es nicht die Psy cho the ra-
pie von Kriegs- und Fol te ropfern. Zu emp feh len ist viel mehr die Kom bi na ti on und In te-
gra ti on ver schie de ner Ver fah ren und Tech ni ken (McI vor u. Tur ner1995, Tur ner u. Gorst-
Uns worth1990).
Wich ti ge Im pul se für die Be hand lung von Kriegs- und Fol te ropfern kom men aus dem 
Be reich 7 spe zi fi scher Trau ma the ra pi en, die auf dem Hin ter grund der Ein füh rung der 
7 PTSD -Di ag no se („post-trau ma tic stress dis or der „, post trau ma ti sche Be las tungs stö-
rung) ab 1980 ent stan den sind und sich lau fend wei ter ent wi ckeln (Eh lers u. Clark2000, 
Foa et al.2000, Ger sons et al.2000).
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7  Ex po si ti on
7  EMDR
7  Se quen zi el le Trau ma ta
7  Grup pen the ra pi en
Ei ni ge trau ma ti sier te Mi gran ten 
lei den stär ker un ter den ak tu el len 
Le bens schwie rig kei ten als un ter 
frü her er leb ten Ver let zun gen 
In Be zug auf Men schen rechts ver-
letzungen und Kriegs er leb nis se muss 
eine ex pli zit par tei li che Hal tung 
ein ge nom men wer den. Abs ti nenz 
und Neu tra li tät sind in die sem Punkt 
fehl am Platz
Eine pro fes sio nel le the ra peu ti sche 
Hal tung, die Be gren zun gen auf grund 
äu ße rer Ge ge ben hei ten an er kennt, 
ist ele men tar
7  Ab wehr re fle xe
Dazu ge hö ren ver hal tens the ra peu tisch ori en tier te Ver fah ren, die im Kern die the ra peu-
ti sche 7 Ex po si ti on ge gen über dem trau ma ti schen Er leb nis als wirk sam an se hen (Schau-
er et al.2005). Auch 7 EMDR („eye move ment de sen si ti za ti on and re pro ces sing“) kann in 
die sem Kon text ge se hen wer den. Wei ter wer den in te gra ti ve An sät ze be schrie ben, Grup-
pen the ra pie und an de re Ver fah ren wie psy cho dy na mi sche The ra pi en, „te s tim ony the ra-
py“, „in sight the ra py“ u. a. (Über sicht bei Wil son u. Drožđek2004).
Da es sich bei Kriegs- und Fol te rer fah run gen und an schlie ßen der Flucht prak tisch per 
de fi ni tio nem um 7 se quen zi el le Trau ma ta han delt (Gorst-Uns worth u. Gol den berg1998, 
Mol li ca et al.1987), kön nen ne ben ei gent li chen post trau ma ti schen Symp to men (Wie der er-
le ben, Angst, Ver mei dung) auch so ma to for me Stö run gen, De pres si on, chro ni sche Sui zi-
da li tät, selbst ver let zen des Ver hal ten, Ess stö run gen, Sub stanz miss brauch, emo tio na le In-
sta bi li tät, dis so zia ti ve Zu stän de, Ag gres si vi tät u. a. auf tre ten. Die Be hand lung ori en tiert 
sich pri mär an den vor lie gen den Symp to men und be dient sich der The ra pie ver fah ren, 
die sich in der Be hand lung se quen zi ell Trau ma ti sier ter be währt ha ben (Be cker-Fi scher 
u. Fi scher1997). Zu be rück sich ti gen sind un be dingt die Wün sche und Vor stel lun gen der 
Pa ti en ten so wie die kul tu rel le An ge mes sen heit des ge wähl ten Ver fah rens (McI vor u. Tur-
ner1995, Mor ris u. Si love1992, Tur ner u. Gorst-Uns worth1990).
Ne ben va ria blen Tech ni ken der Ein zelthe ra pie ha ben sich auch 7 Grup pen the ra pi en 
und ver schie de ne nicht sprach li che Ver fah ren be währt, da das rein sprach ge bun de ne psy-
cho the ra peu ti sche Ein zel set ting oft nicht ide al ist. Dies ist auch der Fall, wenn so zia le Pro-
b le me oder so ma ti sche Be schwer den für die Pa ti en ten im Vor der grund ste hen. Die In vol-
vie rung von So zi al ar bei te rin nen, Be we gungs- und Kör per the ra peu tin nen, Phy sio the ra-
peu tin nen, so ma ti schen Me di zi ne rin nen etc. ist in sehr vie len Fäl len sinn voll, ja un um-
gäng lich (Frey u. Valach1997, Gorst-Uns worth u. Gol den berg1998, Graess ner et al.1996, 
Hae nel2002, McI vor u. Tur ner1995).
Ei ni ge trau ma ti sier te Mi gran ten lei den stär ker un ter den ak tu el len Le bens schwie rig-
kei ten als un ter frü her er leb ten Ver let zun gen (Gorst-Uns worth u. Gol den berg1998, Hae-
nel2002, Hauff u. Vaglum1995). In ter ven tio nen auf so zia ler, ma te ri el ler oder recht li cher 
Ebe ne tra gen oft mehr zur Sta bi li sie rung bei als rein psy cho the ra peu ti sche Be hand lung 
im en ge ren Sin ne. Die ser Be fund re la ti viert die Be deu tung der Psy cho the ra pie ge gen über 
der Wich tig keit von Sach hil fe und so zia ler Un ter stüt zung. Vor al lem bei Pa ti en ten mit un-
si che rem Auf ent halts sta tus steht die äu ße re Rea li tät ge gen über der in ne ren Rea li tät des er-
leb ten Trau mas ganz im Vor der grund und muss vor ran gig the ma ti siert wer den.
Vie le The ra peu ten be to nen zu Recht, dass bei der Be hand lung von trau ma ti sier ten Mi-
gran ten eine or tho dox-ab sti nen te Hal tung fehl am Platz ist und klar zu guns ten der Pa ti-
en ten Stel lung be zo gen wer den muss. Da mit ist ge meint, dass über die Un recht mä ßig keit 
und die Un ge heu er lich keit des Ge sche he nen und über die Ver tei lung von Schuld und Ver-
ant wor tung kein Zwei fel auf kom men soll. Es wäre hin ge gen falsch, sich völ lig mit dem 
Schick sal der Pa ti en ten zu iden ti fi zie ren und kei ne re fle xi ve Dis tanz zu wah ren. Al len 
muss klar sein, dass der The ra peut we der das Ge sche he ne un ge sche hen ma chen kann, 
noch ver hin dern kann, dass an de ren Ähn li ches wi der fährt.
Auch sind Un ge rech tig kei ten und Be nach tei li gun gen im Auf nah me land nicht aus der 
Welt zu schaf fen, und selbst die Mög lich keit ei nes ne ga ti ven Asyl ent schei des in klu si ve 
Rück schaf fung ins Her kunfts land ist ge ge ben. Es hilft den Pa ti en ten nicht, wenn ih nen 
die The ra peu ten vor füh ren, wie sie (die The ra peu ten) Mühe ha ben, un an ge neh me äu ße-
re Rea li tä ten zu ak zep tie ren. Ge ra de auf dem Hin ter grund ei nes Über tra gungs ver ständ-
nis ses ist eine pro fes sio nel le the ra peu ti sche Hal tung ele men tar, wel che Be gren zun gen auf-
grund äu ße rer Ge ge ben hei ten an er kennt.
Bei der The ra pie (bzw. bei der di ag nos ti schen Be ur tei lung) von Kriegs- und Fol te-
ropfern trifft man ge le gent lich noch im mer auf 7 Ab wehr re fle xe und Vor be hal te ge gen-
über der An wen dung psy cho pa tho lo gi scher Be grif fe (Som nier u. Ge nef ke1986). Man-
che The ra peu ten, aber auch nicht the ra peu ti sche Be treu er, An ge hö ri ge oder Pa ti en ten 
selbst, leh nen die Zu ord nung zu pa tho lo gi schen Ka te go ri en ab, da sie da rin eine Ent wer-
tung und Stig ma ti sie rung er ken nen wol len. Da hin ter steckt auf Sei ten der Pa ti en ten wohl 
der (ver ständ li che) Wunsch, die Ver let zung, die Be schä di gung und die Er nied ri gung un-
ge sche hen ma chen zu wol len. Auf Sei ten der The ra peu ten und Be treu er hin ge gen sind 
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7  Anti-Fol ter-Be we gun gen
Es ist nicht sinn voll, psy chi at ri sche 
Di ag no sen zu ver mei den, nur um 
Fol te ropfer als „mo ra li sche Sie ger“ zu 
wür di gen. Da bei wür de eine of fen sicht-
liche Rea li tät kol lu siv ver leug net
Trau ma ex po si ti on und -be ar bei tung 
oder Stär kung der Ab wehr und 
Sta bi lisie rung der Ver drän gung soll ten 
nicht als Ge gen satz, son dern als 
Er gän zungen ver stan den wer den
Ex po si ti on in sen su ist auch bei 
Kriegs- und Fol te ropfern theo re tisch 
der Gold stan dard der Be hand lung
Si cher heit ist die ers te und wich tigs te 
Vor aus set zung für jede Art von 
psy chotrau ma to lo gi scher Be hand lung
Die Ver un si che rung ist eine äu ße re 
Rea li tät
7  Dis so zia ti ve Zu stän de
7  Sui zi da li tät
eben falls ver leug nen de oder al len falls ideo lo gi sche Grün de aus schlag ge bend, in dem auf 
dem Hin ter grund von 7 Anti-Fol ter-Be we gun gen psy cho pa tho lo gi sche Be grif fe für Kli-
en ten ab ge lehnt wer den.
Die An sicht, es hand le sich bei Kriegs- und Fol te ropfern nicht um Pa ti en ten, son dern 
um Ge sun de, de nen bloß Schlim mes wi der fah ren ist, ver fehlt und ver harm lost das Pro b-
lem. Schließ lich ha ben die se Men schen of fen sicht li che Be schwer den und ver spü ren einen 
Lei dens druck (sonst kämen sie nicht in Be hand lung). Es ist ein „dou ble bind“, ei ner seits 
die Not wen dig keit ei ner Be hand lung zu be to nen, an der seits aber zu ver si chern, es lie ge 
eine „nor ma le“ Re ak ti on auf ab nor ma le Um stän de vor. Im Ge gen zug wird ge gen über Kos-
ten trä gern und im Rah men des Asyl ver fah rens oft recht frei zü gig mit dem Krank heits be-
griff ope riert, dies auch im In te res se und mit dem Ein ver ständ nis der Pa ti en ten.
Trau ma ex po si ti on oder Stär kung der Ab wehr?
Quer durch in ter dis zi pli näre Be hand lungs kon zep te zieht sich die Fra ge, ob Trau ma ex po-
si ti on und -be ar bei tung oder im Ge gen teil Stär kung der Ab wehr und Sta bi li sie rung der 
Ver drän gung vor zu zie hen ist. Der Ge gen satz ist in die ser Ak zen tu ie rung na tür lich un sin-
nig, da es nicht um ein Ent we der-oder geht, son dern viel mehr um die Fra ge, wie viel, wo-
von und zu wel chem Zeit punkt.
Der ak tu el le Stand des Wis sens spricht da für, dass bei der psy cho the ra peu ti schen Be-
hand lung von Trau ma fol gen die Ex po si ti on, also das mög lichst aus führ li che und kom plet-
te Durch ar bei ten der trau ma ti schen Er fah rung, er folg ver spre chend ist (Foa et al.2000). 
Da raus kann man ex tra po lie ren, dass auch bei der Be hand lung se quen zi ell Trau ma ti sier-
ter (in ku si ve Kriegs- und Fol te ropfern) grund sätz lich die Ex po si ti on in sen su ge gen über 
den trau ma ti schen Er leb nis sen als theo re ti scher Gold stan dard an ge se hen wer den kann. 
Zu gleich wird klar, dass ei nem sol chen Vor ge hen auf prak ti scher Ebe ne man nig fal ti ge 
Hin der nis se im Wege ste hen und es dem zu fol ge eher um die Fra ge geht, in wel chen Fäl-
len, zu wel chem Zeit punkt in wel cher Wei se ex po niert wer den soll und in wel chen Fäl-
len dies eher zu un ter las sen ist.
Die psy cho the ra peu ti sche Be hand lung von trau ma ti sier ten Men schen muss be rück-
sich ti gen, dass die Ver ar bei tung ei nes Trau mas (auch ohne The ra pie) in Sta di en ab läuft. 
Be kannt lich ist die ers te und wich tigs te Maß nah me nach ei nem Trau ma die Ge währ leis-
tung von Si cher heit. Das psy chi sche Trau ma be steht in sei ner Es senz ge ra de und haupt-
säch lich da rin, dass ein grund sätz li ches Ge fühl von Si cher heit und Un an tast bar keit ab-
rupt zer stört, zer schla gen, ja als Il lu si on und Un mög lich keit ent larvt wur de.
Die Wie der her stel lung des Ge fühls der Si cher heit ist da her zent ral, gleich zei tig aber 
im Fal le von Kriegs- und Fol te ropfern prak tisch un mög lich. Die Flucht aus der Hei mat, 
die Ver trei bung, das Her aus ge ris sen wer den aus dem Fa mi li en ver band und aus der so zia-
len Grup pe ver stär ken im Ge gen teil die Ver un si che rung, ja sind per se Trau ma ti sie run-
gen (Gorst-Uns worth u. Gol den berg1998, Hauff u. Vaglum1995, Mol li ca et al.1987). Die 
Le bens be din gun gen im Ziel land, na ment lich die dro hen de Rück schaf fung, ver hin dern 
in der Re gel nach hal tig, dass sich ein Ge fühl der Si cher heit und der Un an tast bar keit wie-
der ein stel len kann. The ra peu ten müs sen sich be wusst sein, dass Asyl be wer ber per de fi ni-
tio nem nicht in Si cher heit sind. Die Ver un si che rung ist nicht ein psy cho the ra pier ba res in-
ne res Ge fühl, son dern eine äu ße re Rea li tät. Eine Rei he wei te rer Be gren zun gen bzw. Kon-
train di ka tio nen ge gen über Ex po si ti ons be hand lun gen sind zu be ach ten:
Das Auf tre ten von 7 dis so zia ti ven Zu stän den ist nach Ex trem trau ma ti sie run gen häu-
fig und kann als Aus druck noch nicht wie der ge won ne ner, mi ni ma ler Si cher heit an ge se hen 
wer den. Die se Pa ti en ten füh len sich noch zu stark von den trau ma ti schen Er in ne run gen 
über schwemmt und be las tet, so dass sie sich nur mit dem Me cha nis mus der Dis so zia ti on 
da vor schüt zen kön nen. Hier muss zu erst an der Sta bi li sie rung ge ar bei tet wer den, be vor 
an eine Ex po si ti on ge dacht wer den kann. Als wei te rer Aus druck feh len der Grund sta bi li tät 
kann an hal ten des Agie ren au ßer halb der The ra pie in Form von wie der hol ten so ma ti schen 
Not fall be hand lun gen, 7 Sui zi da li tät, Sucht mit tel kon sum, Im puls durch brü chen etc. ge se-
hen wer den. Auch hier ist die Ar beit an der Sta bi li tät, der in ne ren Si cher heit, der Ich-Kon-
trol le es sen zi ell, be vor man an die Be ar bei tung trau ma ti scher In hal te ge hen kann.
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Die Sta bi li sie rung der so zia len 
Si tu a ti on ist ei ner der wich tigs ten 
Fak to ren für die Ver bes se rung der all-
gemei nen psy chi schen Be find lich keit
Das Spre chen über ex tre me Trau ma-
ta fällt den Be han deln den manch mal 
schwe rer als den Be trof fe nen selbst 
7  Trau ma ti sie rung 
der The ra peu ten
The ra peu ten kön nen durch eine 
for cier te und in va si ve Ex plo ra ti on 
trau ma ti scher Er leb nis se auch 
Scha den an rich ten
7  Sa do ma so chis ti sche 
Reinsze nie run gen
7  Rei fe Ich-Struk tu ren
Eben falls soll ten eine all ge mein schlech te so zia le In te gra ti on und do mi nie ren de äu ße-
re Pro b le me prio ri tär an ge gan gen wer den, be vor man eine Ex po si ti on ge gen über trau ma-
ti schem Ma te ri al an strebt. Die Ver bes se rung der all ge mei nen Le bens um stän de, auch z. B. 
das Er ler nen der Lan des s pra che, ver bes sert oft die Be find lich keit und das Selbst ver trau-
en so stark, dass die nor ma len Ver ar bei tungs me cha nis men grei fen und spä ter wei te re Be-
hand lun gen über flüs sig wer den kön nen. Denn am an de ren Ende der Ska la soll auch ein 
sehr gu tes psy chi sches und so zia les Funk tio nie ren als re la ti ve Kon train di ka ti on für Trau-
ma ex po si ti on ge nannt wer den. Schließ lich sol len re si li en te Per so nen nicht un nö tig von 
über eif ri gen The ra peu ten ver un si chert wer den.
Da Fol ter und Krieg für ein hei mi sches Ge sund heits per so nal (zum Glück) meist sehr 
frem de und schwer vor stell ba re Ge scheh nis se sind, fällt das Spre chen über ex tre me Trau-
ma ta den Be han deln den manch mal schwe rer als den Be trof fe nen selbst. Die Angst vor 
ei ge nen hef ti gen Af fek ten wie Ent set zen, Ekel, Ohn macht, Wut etc. kön nen bei The ra-
peu ten ein Ge fühl der Un si cher heit und Über for de rung auf kom men las sen (Zu rek u. Fi-
scher2003). In der Fol ge wird das An spre chen trau ma ti scher Er leb nis se ver mie den, wo-
bei es zu ei nem ge mein sa men (kol lu si ven) Ver mei den kom men kann, da es auch den Pa-
ti en ten recht ist, nicht da ran zu rüh ren.
Ein Ge fühl der Über for de rung ist von The ra peu ten selbst auf je den Fall ernst zu neh-
men und soll nicht ein fach als ei ge ne In suf fi zi enz ab ge hakt wer den. Das Pro b lem der 
7 Trau ma ti sie rung der The ra peu ten durch die Pa ti en ten („vi ca rious trau ma ti za ti on“) ge-
hört zu den be son de ren He raus for de run gen des Me tiers. Die ei ge ne Be last bar keit muss 
als Maß und Be gren zung in je der Form von Psy cho the ra pie den äu ße ren Rah men bil den. 
Dies ist ein Teil des Set tings und da mit ein wich ti ges Ele ment der Be hand lung.
An de rer seits kön nen The ra peu ten durch eine for cier te und in va si ve Ex plo ra ti on trau-
ma ti scher Er leb nis se auch Scha den an rich ten. Ent ge gen ei ner of fen bar in The ra peu ten-
krei sen an zu tref fen den Mei nung, ist das ex zes si ve und wie der hol te Schil dern mög lichst 
schlim mer Er fah run gen nicht au to ma tisch heil sam und im mer nur von Gu tem. Das Er-
zäh len und Re pe tie ren von grau sa men Er leb nis sen kann re trau ma ti sie rend sein, und es 
kön nen sich über dies eine Rei he dys funk tio na ler Mo men te da rin aus drücken1. Die se zu 
er ken nen und al len falls brem send oder un ter bre chend zu in ter ve nie ren, ist die Auf ga be 
des The ra peu ten.
Bei spiels wei se kann die Schil de rung schlim mer Ge wal ter fah run gen Ele men te 7 sa do-
ma so chis ti scher Reinsze nie run gen ent hal ten, wo bei die Rol len ver tei lung zwi schen Pa ti-
ent und The ra peut un ter schied lich ist. Man che Pa ti en ten quä len ihre The ra peu ten mit 
ex zes si ven Schil de run gen von Fol ters ze nen und wie der ho len so die Fol ter si tua ti on mit 
um ge kehr ten Vor zei chen. Ext rem trau ma ti sier te Pa ti en ten kön nen Über tra gungs kon-
stel la tio nen her bei füh ren, die sich nicht un ter schei den von sa dis ti schen, nar ziss ti schen 
oder pa ra noi den Über tra gun gen an de rer Pa ti en ten ka te go ri en. Die Reinsze nie rung von 
Ge walt, Ag gres si on und De struk ti vi tät ge hört zum not wen di gen the ra peu ti schen Pro zess 
(Zu rek u. Fi scher2003), wo bei bei Kriegs- und Fol te ropfern häu fig eher un ter schwel li ges 
und in di rek tes Aus agie ren zu be obach ten ist. Die ses wie der holt spe zi fi sche Aspek te der 
kon kre ten trau ma ti schen Er fah rung.
Man darf aber nicht ver ges sen, dass die se Men schen zu meist eine nor ma le prätrau ma-
ti sche So zia li sa ti on durch lau fen ha ben und des halb in der Re gel pa ral lel oder zu min dest 
im Längs schnitt auf 7 rei fe Ich-Struk tu ren zu rück grei fen kön nen.
Fa zit für die Pra xis
Die psy cho the ra peu ti sche Be hand lung von Kriegs- und Fol te ropfern ist aus ver schie de-
nen Grün den an spruchs voll: Die Pa ti en ten sind in der Re gel kom plex trau ma ti siert, lei den 
meist an mul ti plen psy chi schen, so ma ti schen und psy cho so ma ti schen Be schwer den, sind 
auf grund ih res Mi gran ten schick sals so zi al und kul tu rell ent wur zelt und spre chen un se re 
Spra che nicht. Es geht also nicht nur um psy chotrau ma to lo gisch be son ders kom pli zier te 
1 Wir be spre chen hier nur dys funk tio na le Me cha nis men auf Sei ten der Pa ti en ten. Sol che kön nen auch 
auf Sei ten der The ra peu ten eine Rol le spie len.
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Be hand lun gen, son dern da rü ber hi naus um trans kul tu rel le Schwie rig kei ten und um so zi-
al psych ia tri sche Pro b le me. Für die Psy cho the ra pie im en ge ren Sin ne sind ne ben den klas-
si schen psy chotrau ma to lo gi schen The ra pie for men Mo del le, Kon zep te und Ein stel lun gen 
weg wei send, wie sie in der Be hand lung von struk tu rell ge stör ten Pa ti en ten an ge wandt 
wer den. Klar heit der Rol le und des Set tings, Be gren zung des Agie rens und funk tio nie ren-
de in ter dis zi pli näre Teams sind Stich wor te, die an ge mes se ne Be hand lungs kon zep te cha-
rak te ri sie ren.
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